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ABSTRAK
Dapatan semula imej (DSI) adalah sistem pencarian imej yang menggunakan ciri-ciri tertentu atau konteks khusus dalam 
sesuatu imej. Dalam bidang perubatan, sistem DSI digunakan untuk menyediakan imej yang diperlukan secara tepat dan 
pantas kepada pakar perubatan. Proses itu biasanya berlaku pada dan ketika diagnosis dan rawatan penyakit dilakukan. 
Sistem dapatan semula yang awal dan masih digunakan dengan meluas dalam bidang perubatan adalah sistem DSI 
berdasarkan teks (TBIRS). TBIRS menggunakan kata kunci dalam konteks sesuatu imej dan ia memerlukan anotasi teks secara 
manual. Proses anotasi teks adalah tugas yang memerihkan lebih-lebih lagi jika melibatkan pangkalan data yang besar. Ini 
memungkinkan kebarangkalian berlakunya kesilapan manusia adalah tinggi. Untuk mengatasi masalah yang dinyatakan, 
sistem DSI berdasarkan kandungan (CBIRS) dengan pengindeksan automatik adalah dicadangkan. Kaedah ini melibatkan 
pemprosesan imej perubatan berdasarkan komputer yang menggunakan fitur visual imej seperti warna, bentuk dan tesktur. 
Namun begitu, umum mengetahui bahawa suatu algoritma tertentu dalam CBIRS adalah khusus untuk satu modaliti sahaja 
dan melibatkan bahagian yang tertentu. Ini ditambahkan pula bahawa CBIRS telah mengabaikan persepsi manusia dalam 
tugas menakrif sesuatu imej dan akibatnya, menyebabkan wujudnya masalah jurang semantik. Oleh itu, sistem DSI hibrid 
(HBIRS) yang menggabungkan kekuatan kedua-dua TBIRS dan CBIRS telah diperkenalkan bagi menangani masalah jurang 
semantik khususnya dan sekaligus memantapkan sistem DSI amnya. Satu kerangka sistem DSI yang cekap iaitu HBIRS juga 
telah dicadangkan. Walau bagaimanapun, kajian ini hanya melibatkan TBIRS dan CBIRS bagi aplikasi perubatan, dan prototaip 
TBIRS yang dikaji menggunakan imej X-Ray turut dicadangkan.
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ABSTRACT
Image retrieval is an image searching system that uses certain characteristics or context in an image. In  a medical field, 
image retrieval system has been used to provide the needed correct images to the physicians while the diagnosis and 
treatment process is being conducted. The earlier image retrieval system was a text-based image retrieval system (TBIRS) 
which using keyword for the image context and it requires human’s help to manually make text annotation on the images. 
This system is still being widely used in the hospitals nowadays. The text annotation process is a laborious task especially 
when dealing with a huge database and is prone to human errors. To overcome the aforementioned issues, the approach of a 
content-based image retrieval system (CBIRS) with automatic indexing using visual features such as color, shape and texture 
is introduced. However, it is well known fact that a specific algorithm in CBIRS is only applicable to one specific modality 
and body part. In addition, CBIRS ignores a human perception of an image semantic that leads to a semantic gap problem. 
Hence, hybrid based image retrieval system (HBIRS) which combines both TBIRS and CBIRS has been proposed to reduce the 
semantic gap. A framework of efficient retrieval system which is HBIRS are presented, however the development of HBIRS 
could not be implemented due to the weaknesses in TBIRS. Hence, this study only considers both TBIRS and CBIRS for medical 
applications, and a TBIRS prototype tested using various X-Ray images has been proposed.
Keywords: Medical images; content-based image retrieval; medical applciations; x-ray modality; TBIRS
PENGENALAN
Imej perubatan memainkan peranan yang penting dalam 
diagnosis, kajian perubatan dan pendidikan perubatan 
(Bhadoria and Dethe 2010). Kajian imej dalam bidang 
perubatan merupakan bidang kajian yang sangat aktif dan 
pelbagai kaedah untuk analisis imej-imej perubatan telah 
diperkenalkan (Pilevar 2011). Contohnya, imej perubatan 
amat penting kerana ia boleh membekalkan maklumat 
yang berguna untuk diagnosis, rawatan dan pengurusan 
penyakit dengan berkesan dalam masa yang singkat. 
Perkembangan teknologi yang semakin pesat pada masa 
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kini telah menyebabkan peningkatan penggunaan imej-imej 
perubatan digital dalam salinan lembut dengan mendadak. 
Menurut (Müller et al. 2010), Jabatan Radiologi dari hospital 
Universiti Geneva, sebanyak 114,000 imej perubatan telah 
dihasilkan dalam masa sehari pada tahun 2009 dan telah 
mencecah 200,000 imej sehari pada tahun 2011 (Herrera 
De et al. 2013; MedGift 2017). Penghasilan imej perubatan 
meningkat dengan mendadak secara berterusan dalam masa 
sepuluh tahun yang lepas. Satu cara yang cepat dan efektif 
untuk mendapatkan semula imej dalam pangkalan data yang 
besar amat diperlukan (Khan et al. 2012). Oleh itu, sistem 
dapatan semula imej (DSI) memainkan peranan yang penting 
dalam mengatasi masalah tersebut.
DSI ialah proses melayari, mencari, dan mendapatkan 
semula imej dari pangkalan data imej yang besar (Murthy 
et al. 2010; Ho et al. 2012) dengan menggunakan kata-kata 
kunci atau fitur-fitur imej tersebut (Suganya and Rajaram 
2012). Teknologi DSI yang terawal adalah berdasarkan 
teks (Goodrum 2000; Ahmad 2008). Manakala artikel 
pertama sistem dapatan semula berdasarkan kandungan 
iaitu pertanyaan melalui kandungan imej (QBIC) telah pun 
diterbitkan pada tahun 80-an. (Zhituo et al. 2012; Chuctaya 
et al. 2012).
Sistem DSI merupakan sistem yang biasa digunakan 
sekarang tetapi penggunaannya masih tidak meluas dalam 
bidang perubatan. Dalam bidang perubatan, sistem ini 
bertujuan untuk menyediakan imej yang diperlukan oleh 
pakar perubatan pada dan ketika proses diagnosis dan rawatan 
penyakit dilakukan. Walaupun sistem dapatan semula imej 
dalam perubatan (DSIP) masih mempunyai banyak kelemahan, 
banyak kajian-kajian penambahbaikan telah dijalankan 
secara aktif bagi meningkatkan keupayaan sistem ini untuk 
menguruskan pangkalan data imej perubatan dengan lebih 
cekap (Pourghassem and Ghassemian 2008; Amaral et al. 
2010; Grace et al. 2014; Arthi and Vijayaraghavan 2013; 
Jaganathan and Vennila 2013; Syam et al. 2013; Chuctaya et 
al. 2012; Nakaram and Leauhatong 2012; Ramamurthy and 
Chandran 2011). Namun, realitinya masih terdapat banyak 
cabaran yang sedang dihadapi oleh para penyelidik (Müller 
and Greenspan 2013). 
Berbanding dengan sistem bantuan pengkomputeran 
diagnosis (CADS), sistem DSI amat berbeza dari segi prinsip 
pembangunannya yang mana ia bertindak menjadi pelengkap 
kepada CADS dengan menyediakan imej-imej visual yang 
serupa seperti imej yang ditanya atau diminta oleh pengguna. 
Kajian oleh Kalpathy-Cramer et al. menyatakan ketepatan 
keputusan dapatan semula imej boleh dicapai dengan bantuan 
teknik-teknik yang digunakan oleh CADS (Kalpathy-Cramer 
et al. 2015). Selain membantu dalam proses diagnosis, 
sistem DSI juga bertujuan untuk membantu pakar radiologi 
dengan memberikan maklumat yang sesuai (Ahad et al. 
2011) dan berkaitan kes yang sedang dirawat. Sekiranya 
pemerhati merupakan pengelas, sistem DSI bertindak dengan 
memberikan contoh-contoh kes yang hampir serupa dengan 
kes yang sedang dirawat oleh pemerhati. Selain itu, DSI 
juga amat berguna dalam bidang-bidang yang berkaitan, 
contohnya seperti berikut:
1. Pengajaran dan penyelidikan – Pencarian sesuatu imej 
boleh dilakukan dari pangkalan data yang besar untuk 
digunakan sebagai pembandingan bagi imej yang 
hampir sama untuk membantu aktiviti pengajaran dan 
penyelidikan.
2. Rujukan berdasarkan kes – Kes perubatan yang serupa 
sebagai rujukan diperlukan semasa menjalankan rawatan 
sesuatu penyakit. Sekiranya beberapa atau lebih banyak 
imej kes yang serupa boleh digunakan semasa diagnosis, 
cadangan rawatan atau tindakan susualan yang lebih 
tepat dapat dilakukan.
3. Patologi, dermatologi atau imbas CT paru-paru yang 
mempunyai peleraian tinggi – Diagnosis untuk kes-kes 
ini bergantung kepada ciri-ciri tesktur dan warna imej. 
Oleh itu, kes yang serupa boleh didapati dari sistem 
DSI.
Oleh yang demikian,  kertas kajian ini  akan 
membentangkan kajian-kajian terdahulu yang telah dilakukan 
untuk membangunkan sistem DSI yang merupakan suatu alat 
teknologi pembantu perubatan bagi menangani pangkalan 
data imej yang besar. Selain itu, prototaip sistem dapatan 
semula imej perubatan (DSIP) yang telah dibangunkan turut 
dibentangkan. Sistem ini akan diintegrasikan menggunakan 
platform android untuk menjadikannya lebih mudah alih 
dan digunakan.
KAJIAN PERPUSTAKAAN
Penampil imej memainkan peranan yang penting dalam 
rawatan kesihatan moden. Pembangunan pengimejan digital 
dan teknologi perangkaian yang pantas telah mendorong 
penggunaan sistem maklumat visual yang pesat (Syam 
et al. 2013). Pemprosesan imej adalah salah satu bentuk 
pemprosesan isyarat di mana input boleh merupakan 
gambar atau video, dan output adalah imej atau parameter 
yang berkaitan dengan sesuatu imej. Sistem DSI merupakan 
suatu sistem yang membolehkan kita melayari, mencari dan 
mendapat semula imej yang sama atau hampir sama ciri visual 
dengan imej yang diminta (Arthi et al. 2013). 
Penggunaan sistem DSI dalam bidang perubatan 
merupakan salah satu kajian yang paling popular dalam 
bidang visi komputer pada dekad yang lepas (Müller et al. 
2013; Ghosh et al. 2011). Pangkalan data imej di hospital-
hospital telah meningkat dengan mendadak seiring dengan 
penggunaannya semasa latihan harian, kajian perubatan dan 
pendidikan. Data-data imej ini telah disimpan dan diarkibkan 
di pangkalan data imej perubatan yang juga dikenali sebagai 
Sistem Pengarkiban Gambar dan Komunikasi (PACS) (Arakeri 
and Reddy 2012). Pakar radiologi sentiasa merujuk dan 
membandingkan kes-kes yang serupa untuk mendapatkan 
cara rawatan yang sesuai. Namun, pencarian kes-kes 
terdahulu yang serupa dalam pangkalan data yang besar 
adalah sangat leceh dan menyusahkan (Feng et al. 2003). Oleh 
kerana itu, cara yang efektif diperlukan untuk mengendali dan 
menguruskan pangkalan data imej yang besar ini.
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TBIRS DAN CBIRS
Terdapat dua jenis sistem DSI iaitu DSI berdasarkan teks 
(TBIRS) dan DSI berdasarkan kandungan (CBIRS) (Wang et al. 
2016). Picture Archiving and Communication System (PACS) 
adalah TBIRS yang biasa digunakan dalam hospital dan telah 
menjadi sistem yang amat penting dalam prosidur klinikal, 
aktiviti pendidikan dan kajian, penggunaan pangkalan data 
untuk imej Digital Imaging and Communication in Medicine 
(DICOM) dan DSI (Nakaram et al. 2012). Sistem tersebut 
melakukan pencarian berdasarkan kata kunci (metadata) 
yang terkandung dalam imej DICOM seperti nama pesakit, 
tarikh dan jenis modaliti yang disimpan semasa proses 
perolehan data dan juga catatan perihal teks oleh pakar-
pakar radiologi mengenai kes yang didiagnosis. Perihal 
teks mengehadkan keupayaan sistem pencarian dengan 
syarat kata kunci mesti diketahui semasa proses pencarian. 
Sistem ini kurang efektif kerana catatan secara manual boleh 
menyebabkan kesilapan dan kehilangan data. Catatan oleh 
setiap pakar radiologi adalah berbeza dan tugas ini amat 
memerihkan jika melibatkan pangkalan data imej yang besar. 
Oleh itu, kelemahan-kelemahan dalam TBIRS tersebut telah 
mendorong ahli-ahli kajian memberikan tumpuan kepada 
CBIRS (Arakeri et al. 2012; Madugunki et al. 2011).
CBIRS telah dibangunkan untuk mengatasi kelemahan-
kelemahan dalam TBIRS. Kini, kajian dalam CBIRS lebih 
popular berbanding dengan TBIRS (Guo et al. 2016; Arakeri 
and Ram Mohana Reddy 2013; Madugunki et al. 2011). 
Menurut (Kumar et al. 2013), staf klinikal memilih kes 
yang serupa dengan mengutamakan ciri-ciri visual dalam 
menjalankan diagnosis dan rawatan. CBIRS adalah sistem yang 
mendapatkan semula imej melalui penyarian fitur-fitur visual 
imej seperti warna, tekstur dan bentuk. Penyarian fitur boleh 
dijalankan secara automatik atau separa automatik. Sistem 
ini mampu mempercepatkan proses pencarian imej di mana 
ia tidak memerlukan catatan secara manual. 
Penyarian fitur merujuk kepada proses mengenal pasti 
maklumat-maklumat penting dan ciri-ciri dari sesuatu imej 
melalui pengesan fitur dan pemerihal fitur. Pengesan fitur 
berperanan untuk mengesan fitur-fitur yang hadir pada 
sesuatu imej dan kesemua fitur yang dikesan akan ditunjukkan 
dalam nilai angka oleh pemerihal fitur (Yaghoubyan et al. 
2016). Fitur boleh dikategorikan kepada dua jenis iaitu fitur 
global dan fitur tempatan. Fitur global seperti warna, bentuk 
dan tekstur sesuai digunakan dalam kebanyakan aplikasi, 
manakala fitur tempatan seperti modaliti imej dan kawasan 
badan hanya sesuai untuk sebahagian aplikasi sahaja. CBIRS 
menggunakan fitur global untuk menentukan ciri-ciri subjek 
yang ingin didapatkan semula. Fitur global yang paling kerap 
digunakan dalam CBIRS adalah warna, bentuk dan tekstur 
(Arthi et al. 2013). Proses pemilihan fitur (Husam et al. 2017) 
juga boleh digunakan bagi meningkatkan ketepatan ramalan 
dalam mendapatkan semula imej yang serupa.  
Dalam CBIRS, fitur-fitur visual imej pertanyaan akan 
diekstrak terlebih dahulu dan diikuti oleh pengukuran 
keserupaan untuk mencari fitur-fitur yang serupa dengan imej 
pertanyaan dalam pangkalan data (Syam et al. 2013). Namun 
begitu, terdapat kekangan yang membataskan keberkesanan 
CBIRS dalam aplikasi perubatan. Umum mengetahui bahawa 
suatu algoritma tertentu dalam CBIRS adalah khusus untuk 
satu modaliti dan bahagian tertentu sahaja. Ini adalah 
kerana setiap modaliti imej perubatan mempunyai resolusi 
yang berbeza. Contohnya, antara fitur-fitur yang terdapat 
dalam imej, fitur warna tidak sesuai digunakan ke atas 
imej X-Ray disebabkan oleh imej yang berskala kelabu 
(Silva, Da et al. 2011). Oleh itu, pembangunan CBIRS untuk 
aplikasi yang spesifik diperlukan (Kaur and Jyoti 2013). 
Selain itu, penambahbaikan cara penyarian fitur-fitur visual 
juga diperlukan bagi mengurangkan masa dan ruang untuk 
penyimpanan fitur-fitur imej (Guo et al. 2016).
Untuk mendapatkan DSI yang lebih efisien, imej perubatan 
dibahagikan kepada beberapa kategori dengan modaliti imej 
yang berbeza. Peruasan imej yang baik adalah berdasarkan 
modaliti, bahagian badan dan orientasi. Proses peruasan 
adalah penting untuk menapis imej bagi mengurangkan 
kawasan yang dicari (Pourghassem et al. 2008). 
Terdapat beberapa jenis modaliti pengimejan telah 
dibangunkan untuk sistem DSI, seperti Computed Tomography 
(CT), Magnetic Resonance (MR), Ultrasound (US), 
Mammogram (MG) and Digital Radiography (DR). Beberapa 
jenis sistem CBIR yang penting yang telah digunakan dalam 
bidang perubatan telah dibentangkan (Bhadoria et al. 2010) 
seperti Automatic Search and Selection Engine with Retrieval 
Tools (ASSERT), CasImage, medGIFT, Image Retrieval in 
Medical Applications (IRMA), The Second National Health 
And Nutrition Examination Survey (NHANES II) dan Feature 
Subset Selection using Expectation-maximization Clustering 
(FSSEM). Sesetengah sistem telah berjaya digunakan dalam 
bidang perubatan tetapi masih lagi mempunyai batasan. 
Selain itu juga terdapat beberapa sistem dalam talian yang 
dibincangkan oleh Ghosh et al. dalam kajiannya (Ghosh et 
al. 2011) iaitu FigureSearch, BioText, GoldMiner, Yale Image 
Finder, Yottalook, Image Retrieval for Medical Applications 
(IRMA), dan NLM’s Medline. Banyak kajian lain yang turut 
di lakukan dan kaedah-kaedah yang telah dibuat oleh ahli 
penyelidik lain dipaparkan di dalam Jadual 1.
Satu cabaran penting yang dihadapi semasa menggunakan 
sistem CBIR adalah fitur yang digunakan telah mengabaikan 
persepsi manusia dalam sesuatu imej dan ia dikenali sebagai 
masalah jurang semantik. Masalah ini telah menyebabkan 
pembangunan sistem DSI berdasarkan semantik (SBIRS) 
(Kumar et al. 2013) yang menggabungkan kedua-dua sistem 
TBIR dan CBIR. Prestasi hibrid adalah lebih baik daripada 
CBIRS kerana fitur dalam CBIRS hanya memberikan deksripsi 
imej melalui kandungan visual dan tidak berupaya dalam 
membezakan imej yang mempunyai fitur yang lebih kurang 
sama (Hartvedt 2010). Contohnya, dalam membezakan 
burung dan kapal terbang. Oleh itu, pelbagai sistem DSI 
hibrid telah diperkenalkan untuk mengatasi masalah jurang 
semantik dan menapis imej yang tidak diingini menggunakan 
keupayaan daripada TBIRS (Boparai and Chhabra 2015).
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PROTOTAIP SISTEM DAPATAN SEMULA IMEJ
Bahagian ini memerihalkan kaedah kajian yang digunakan 
dalam pembangunan sistem DSI untuk aplikasi perubatan. 
Umum mengetahui bahawa sistem DSI yang efisien adalah 
HBIRS di mana ia mengintegrasikan dua sistem iaitu CBIRS 
dan TBIRS. Sebelum membangunkan HBIRS, CBIRS dan TBIRS 
haruslah dibangunkan terlebih dahulu. Kajian ini hanya 
memfokuskan pembangunan dan pengujian sistem TBIR 
sahaja, yang melibatkan tiga modul utama iaitu penyarian 
metadata, pengurusan pangkalan data dan dapatan semula.
Rajah 1 memaparkan cadangan kerangka kerja sistem 
DSI perubatan (DSIP) yang terdiri daripada CBIRS dan TBIRS. 
Pada bahagian CBIRS, fasa pra-pemprosesan dibangunkan 
bagi memproses imej supaya lebih jelas dan kurang hingar 
serta meningkatkan kontras imej. Seterusnya, teknik peruasan 
dilaksanakan untuk meruas ROI sebelum fitur-fitur yang 
optimum bagi mewakili ROI disari dan dipilih. Fitur-fitur yang 
telah disari kemudiannya disimpan dalam pangkalan data fitur 
dan proses ini dilakukan secara luar talian. Sekiranya terdapat 
pertanyaan dari pengguna untuk mencari imej yang serupa, 
fasa dapatan semula imej akan menjalankan pengukuran 
keserupaan ke atas fitur-fitur imej pertanyaan yang dimasukan 
dan membandingkannya dengan fitur-fitur dalam pangkalan 
data yang telah terdahulu disari. Imej-imej serupa dalam 
pangkalan data sistem ini disusun mengikut tahap keserupaan 
terdekat dan dipaparkan kepada pengguna. Bagi TBIRS pula, 
modul penyarian metadata bertujuan untuk mengekstrak 
maklumat daripada pengepala imej berformat DICOM dalam 
bentuk deskripsi teks sebelum metadata tersebut dikendali dan 
disimpan oleh modul pengurusan pangkalan data. Sekiranya 
terdapat pertanyaan dari pengguna untuk mencari imej yang 
serupa menggunakan TBIRS, modul dapatan semula imej akan 
memaparkan imej-imej dalam pangkalan data yang mempunyai 
persamaan metadata imej yang ditanya oleh pengguna.
Sistem ini juga dapat dibahagikan kepada dua kaedah 
pengoperasian iaitu secara luar talian dan atas talian. Kaedah 
secara luar talian merujuk kepada penyarian metadata dan 
fitur imej-imej yang dilakukan sebelum pencarian oleh 
pengguna dilakukan dan disimpan dalam pangkalan data, 
manakala kaedah secara atas talian melibatkan penggunaan 
aplikasi antara muka pengguna grafik (GUI) sebagai platform 
oleh pengguna untuk mendapatkan semula imej-imej yang 
dikehendaki. 
Dalam kajian ini, pembangunan DSI dan semua 
eksperimen dijalankan menggunakan perisian MATLAB® 
2012b dan perkakasan komputer meja berprosesan Intel 
Xeon CPU E31225 berkelajuan 3.10 GHz dengan kapasiti 
RAM 8 GB.
PANGKALAN DATA IMEJ
Radiografi x-ray ialah pengimejan diagnostik yang paling 
sering digunakan untuk pemeriksaan penyakit. Malah 
ia masih digunakan secara meluas kerana kos yang 
rendah, penggunaan yang mudah dan radiasi yang rendah, 
dianggarkan 100 kali lebih rendah daripada CT (Rasheed 
et al. 2007). Kajian awal telah dibangunkan menggunakan 
60 imej x-ray yang terdiri daripada lima bahagian anggota 
badan yang berlainan iaitu dada, abdomen, pinggul, lutut 
dan pergelangan kaki, seperti yang ditunjukkan dalam 
Rajah 2. Imej-imej ini diperolehi dari pangkalan data imej 
perubatan di Jabatan Radiologi, Pusat Perubatan Universiti 
Kebangsaan Malaysia (PPUKM) hasil kerjasama penyelidikan 
yang dijalankan bersama beberapa pakar radiologi di sana. 
Imej-imej ini adalah dalam format DICOM dan diperolehi 
daripada 60 pesakit. Kajian yang dijalankan ini menggunakan 
perisian MATLAB dan Java untuk membangunkan sistem DSI 
bagi aplikasi imej perubatan.
JADUAL 1. Kajian yang telah dijalankan oleh ahli penyelidik
 Kajian Kaedah Modaliti Imej
(Arakeri et al. 2012) Pengelasan hierarki dan persamaan kandungan MRI
(Suganya et al. 2012) SVM digabungkan dengan maklumbalas relevan Ultrasound
(Nakaram et al. 2012) Discrete Wavelet Transform (DWT) X-Ray
(Murala and Jonathan Wu 2013) Local ternary co-occurrence patterns MRI dan CT
(Arthi et al. 2013) CCM (Colour Co-occurrence Matrix) menggunakan peta warna  Imej Perubatan
 Hue Saturation Value (HSV) 
(Grace et al. 2014) Rangka Apache Hadoop Imej Perubatan
(Kumar et al. 2014) Berasaskan kaedah graf menggunakan vertex set dan edge set PET-CT
(Wan Ahmad et al. 2014) Gabor transform, Discrete Wavelet Frame, Grey Level Histogram X-Ray
 dan kombinasi kaedah ini 
(Bergamasco and Nunes 2015) Fitur global dan tempatan: Distance Histogram Descriptor, Local Distance  MRI
 Histogram Descriptor, dan 3D Hough Transform Descriptor
(Kitanovski et al. 2016) Berasaskan hasil pengkuantuman dan pengelasan SVM Imej Perubatan
(Sparks and Madabhushi 2016) Out-of-Sample Extrapolation menggunakan Semi-Supervised Manifold  Histologi Prostat
 Learning (OSE-SSL) 
(Nowaková et al. 2017) Pengkuantuman vektor dengan fuzzy S-trees Mammogram
(Spanier et al. 2017) Hibrid: gabungan dengan penemuan radiologi dari laporan kes  CT
 perubatan dan graf Radlex
(Xu et al. 2017) Bag of visual words (BoVW) dengan maklumat ruang  CT
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RAJAH 1. Rajah aliran kerja sistem DSI yang dicadangkan
 (a) (b) (c) (d) (e)
RAJAH 2. Sampel imej x-ray yang digunakan (a) dada, (b) abdomen, (c) pinggul, (d) lutut dan (e) gelang kaki 
JK Bab 14.indd   115 5/28/2018   12:28:06 PM
116
CADANGAN TBIRS
Terdapat tiga modul penting dalam TBIRS iaitu penyarian 
metadata, sistem pengurusan pangkalan data dan proses DSI. 
Modul penyarian metadata memproses dan mengekstrak 
maklumat daripada pengepala imej DICOM untuk mendapatkan 
deskripsi teks yang digunakan dalam proses DSI. Modul 
pengurusan pangkalan data bertanggungjawab untuk 
menyimpan dan menyusun deskripsi teks dalam bentuk jadual 
bagi memudahkan proses DSI. Semasa proses DSI, kata kunci 
yang digunakan oleh pengguna untuk menanya dan mendapat 
semula imej serupa dibandingkan dengan metadata imej 
dalam pangkalan data metadata TBIRS. Selepas itu, hasil DSI 
menggunakan TBIRS akan dipaparkan kepada pengguna.
Dalam bidang perubatan, imej-imej kebiasaannya 
disimpan dalam format DICOM. Imej DICOM mengandungi 
pelbagai maklumat penting mengenai pesakit seperti 
identiti pesakit, jantina, modaliti imej, bahagian badan 
dan parameter mesin. Dalam kajian ini, beberapa kategori 
atau medan penting yang biasanya dirujuk dan digunakan 
oleh ahli radiologi dan doktor telah diekstrak dan disimpan 
dalam pangkalan data TBIRS. Kategori-kategori yang dipilih 
adalah nama fail, modaliti, jantina, bahagian badan dan posisi 
pandangan seperti yang ditunjukkan dalam Jadual 2. 
Microsoft Access (MA) telah digunakan sebagai 
pangkalan data untuk menyimpan dan menyusun metadata 
yang diekstrak. MA dipilih kerana ia merupakan sistem 
pengurusan pangkalan data yang boleh berinteraksi dengan 
GUI. MA menyimpan metadata dalam bentuk jadual mengikut 
kategori masing-masing supaya senang dibaca dan diproses 
oleh sistem. Rajah 3 menunjukkan interaksi antara pangkalan 
data dan sistem DSI. 
Bagi mendapatkan semula imej dalam TBIRS, kata 
kunci telah digunakan sebagai data masukan kepada sistem. 
Sistem ini berinteraksi dengan pangkalan data untuk mencari 
metadata yang sepadan dengan kata kunci lalu memaparkan 
imej-imej berkenaan kepada pengguna. Metadata dalam 
jadual pangkalan data dibaca dari baris pertama hingga ke 
baris terakhir. Oleh itu, imej-imej yang didapatkan semula 
kemudiannya disusun dari imej teratas hingga ke bawah. 
Satu GUI ringkas telah dibangunkan untuk menguji kebolehan 
dan prestasi TBIRS seperti yang ditunjukkan dalam Rajah 4. 
Dalam rajah tersebut, medan “1” merupakan ruangan bagi 
kata kunci dari kategori yang boleh dipilih manakala medan 
“2” adalah imej-imej dapatan semula berdasaran kata kunci 
dan kategori yang dipilih.
Rajah 5 (a) menunjukkan terdapat beberapa bahagian 
kata kunci yang perlu diisi oleh pengguna. Pengguna 
boleh mengisi lebih daripada satu kata kunci. Seperti yang 
ditunjukkan dalam rajah tersebut, pengguna boleh memilih 
bahagian badan, kedudukan pandangan dan juga jantina 
untuk imej yang ingin dicari. Imej-imej yang didapat 
semula akan dipaparkan di bahagian keputusan seperti yang 
ditunjukkan oleh Rajah 5 (b). Bahagian ini akan memaparkan 
semua imej yang berkaitan dengan kata kunci yang telah 
dimasukkan. Imej-imej ini yang terdiri daripada kategori 
yang sama dengan imej yang ditanya oleh pengguna boleh 
digunakan sebagai rujukan oleh doktor atau ahli radiologi. 
Prestasi TBIRS telah diuji dengan mengunakan setiap satu 
daripada 60 imej-imej x-ray sebagai imej pertanyaan pada 
sesuatu masa dengan memasukkan kata kunci secara manual 
seperti yang ditunjukkan dalam Rajah 5. Pemerhatian telah 
mendapati sistem ini mampu mendapat balik 100% imej-imej 
dalam kategori yang sama dengan imej yang ditanya oleh 
pengguna. Walau bagaimanapun, sistem ini memerlukan 
pengguna memasukkan kata kunci yang betul bagi mendapat 
balik imej-imej dari kategori yang sama dari pangkalan 
data. Kekangan ini mendorong pembangunan sistem DSI 
menggunakan kandungan dan juga mengintegrasikannya 
dengan penggunaan kata kunci yang dikenali sebagai sistem 
dapatan balik secara hibrid (HBIRS).
JADUAL 2. Kategori-kategori dalam pangkalan data bagi TBIRS
      Kategori            Deskripsi Contoh Format
Nama fail Nama fail imej patient01a.dcm
Bahagian badan Bahagian anatomi badan abdomen, dada
Modaliti Jenis pengimbas yang  x-ray, MRI
 digunakan
Jantina Lelaki atau perempuan M atau F
Posisi pandangan Posisi imej diambil AP, PA
RAJAH 3. Interaksi antara TBIRS dan pangkalan data
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RAJAH 4. Prototaip yang menunjukkan imej abdomen yang ditanya pengguna
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TBIRS dilaksanakan secara langsung melalui pemadanan 
kata kunci dengan metadata dalam pangkalan data sahaja 
dan tidak melibatkan sebarang pemprosesan imej. Oleh itu, 
penilaian TBIRS dilakukan dengan cara membandingkan 
jumlah imej daripada dapatan semula dengan jumlah 
imej dalam pangkalan data. Prestasi sistem terbaik akan 
mempunyai jumlah imej yang berkaitan daripada dapatan 
semula sama dengan jumlah imej yang berkaitan dalam 
pangkalan data seperti pada persamaan (1).
Jumlah imej yang berkaitan daripada dapatan semula  = 1      (1)
   Jumlah imej yang berkaitn dalam pangkalan data                   
Jadual 3 menunjukkan keputusan TBIRS bagi kombinasi 
kata kunci yang berlainan di mana jumlah imej daripada 
dapatan semula adalah sama dengan jumlah imej dalam 
pangkalan data. Ia mencatatkan kejituan sempurna sebanyak 
100% bagi TBIRS dengan pengujian dapatan semula ini 
dibuat menggunakan metadata dari medan yang umum iaitu 
modaliti, jantina, bahagian badan dan posisi pandangan 
sahaja. Namun begitu, pengujian dapatan semula berdasarkan 
teks tidak dapat dijalankan menggunakan medan ‘study’ yang 
memerlukan ahli radiologi atau doktor memasukkan huraian 
atau catatan. Ini adalah kerana, tidak semua medan pada 
imej MRI tersebut mempunyai catatan. Kekangan ini juga 
menyebabkan DSI tidak berfungsi dengan baik terutamanya 
apabila berlaku ketidakseragaman catatan pada metadata. 
RAJAH 6. Keputusan TBIRS secara visual dengan dapatan semula pada imej
Keputusan TBIRS secara kualitatif juga ditunjukkan pada 
Rajah 6 dengan kata kunci “abdomen”, “cr” dan “m”. 
Keputusan menunjukkan kesemua 7 imej (seperti yang dicatat 
dalam Jadual 3) telah dipaparkan pada paparan GUI.
JADUAL 3. Keputusan TBIRS bagi kombinasi kata kunci yang 
berlainan
 Jumlah imej  Jumlah imej
Kata kunci yang berkaitan yang berkaitan 
 dalam pangkalan daripada dapatan
 data semula
Bahagian badan = 11 11
‘abdomen’
Bahagian badan =  7 7
‘abdomen’; Jantina = ‘M’
Bahagian badan =  4 4
‘abdomen’; Jantina = 
‘M’; Pandangan = ‘AP’
SISTEM CBIR
Seperti yang ditunjukkan dalam Rajah 1, bahagian CBIRS 
melibatkan tiga fasa utama iaitu pra-pemprosesan, penyarian 
dan pemilihan fitur dan dapatan semula. Fasa pra-pemprosesan 
merangkumi dua modul utama iaitu penambahbaikan imej 
dan peruasan imej. Fasa ini adalah fasa yang pertama 
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dalam pembangunan CBIRS bertujuan untuk mengurangkan 
hingar, menambahbaik pinggir, mengesan tepi, menyelaras 
kontras (Negi and Bhandari, 2014) dan pengekstrakan ROI. 
Pra-pemprosesan dapat meningkatkan ketepatan dalam 
diagnosis selain mengurangkan masa dan kos tenaga manusia 
(Rajamani, S.Jaiganesh, V., 2013). Pangkalan data CBIRS 
menjalankan proses pemprosesan, peruasan dan penyarian 
fitur sebelum proses pemadanan. Satu pangkalan data untuk 
fitur-fitur imej yang telah disarikan akan dibentuk dari 
proses-proses di atas. Fitur-fitur yang disari adalah seperti 
warna, bentuk dan tesktur dari imej. Fitur-fitur tersebut 
akan digunakan untuk mengenal pasti imej yang ingin 
dicari. Dengan cara yang sama, imej yang dimasukkan oleh 
pengguna juga akan mengalami proses yang sama sebelum 
proses pemadanan. Akhirnya, perbandingan antara fitur-fitur 
imej yang dimasukkan dengan pangkalan data fitur dan imej 
yang sesuai akan dipaparkan kepada pengguna.
SISTEM HBIR
Dalam sistem ini, kedua-dua fungsi dalam TBIR dan CBIR akan 
digabungkan, seperti yang digambarkan di dalam Rajah 1. 
Sistem HBIR membolehkan pengguna memasukkan kata kunci 
dan imej untuk pemprosesan bagi mendapatkan semula imej 
yang sama dengan fitur dan kata kunci dari imej pertanyaan. 
Sistem ini dijangka akan memberikan kejituan yang lebih 
tinggi. Kejituan dan perolehan imej boleh digunakan untuk 
mengukur keberkesanan dan ketepatan sistem. Kawasan 
bawah lengkungan graf kejituan-perolehan juga boleh 
digunakan untuk mengukur prestasi sistem. Semakin tinggi 
nilai kawasan bawah lengkungan graf adalah semakin jitu 
sistem.
KESIMPULAN
Sistem TBIR yang telah dipaparkan didalam kertas kerja ini 
menggunakan kata kunci yang berkaitan dengan imej yang 
dicari yang akan dimasukkan oleh pengguna melalui GUI. 
Sistem akan berinteraksi dengan pangkalan data metadata 
yang berkenaan dan melakukan proses pemadanan kata kunci 
dengan metadata dalam pangkalan data tersebut. Akhirnya 
semua imej yang berkenaan akan dipaparkan kepada 
pengguna. Adalah diakui terdapat banyak cabaran yang perlu 
ditangani dalam membangunkan sistem DSI yang lebih efisien 
yang boleh digunakan oleh doktor dalam bidang perubatan. 
Oleh itu, sistem DSI berdasarkan kandungan (CBIRS) dalam 
bidang perubatan akan tetap dijalankan dalam kajian 
seterusnya. Selain itu, keberkesanan HBIRS juga akan dikaji, 
serta pengintegrasian sistem tersebut dalam platform android 
akan dibuat supaya boleh digunakan sebagai alat bantuan 
mengajar bagi pendidik di dalam bidang perubatan.
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